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 要  旨 
 ヒトの鼻は呼吸を行うための鼻腔と，鼻腔の周りにある空洞部である副鼻腔からなっている．副鼻
腔内の粘膜が炎症を起こし，腫れて膿が溜まると副鼻腔炎となる．一般的にこの疾患の外科的処置と

















削除している際に，計測できる特徴的な振動成分が確認できた．特に 160 Hz 帯の振幅変動と
80 Hz の位相変動に着目することで，MD による削除時の危険度推定システムの実現可能と
考えられた． 
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緒言    
第 1 章 緒言 
 本章は，本研究での緒言を述べていく． 
 ヒトの鼻は呼吸を行うための鼻腔と，鼻腔の周りにある空洞部である副鼻腔からなって
いる．副鼻腔は Fig. 2.1 のように，上顎洞（Maxillary Sinus），篩骨洞（Ethmoid Sinus），























 そこで本研究では，微小な振動を計測可能な PVDF（Poly Vinylidene DiFluoride）フィルム
を被験者の両瞼の上に貼付し，手術中に使用する MD やその他の器具によって生じる振動
を眼球で計測する．この際に計測された振動波形の特徴から，手術器具が眼窩内側壁に近づ
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副鼻腔炎と内視鏡下副鼻腔手術および手術器具    
第 2 章 副鼻腔炎と内視鏡下副鼻腔手術および手術器具 
本章では，副鼻腔炎，内視鏡下副鼻腔手術やその際に用いる各種器具について述べていく． 
2.1  副鼻腔および副鼻腔炎 
2.1.1 副鼻腔 
 頭蓋骨の中には，副鼻腔（Paranasal sinuses）と呼ばれる幾つもの種類の空洞があり，空気
で満たされている．Fig. 2.1 に示すように，副鼻腔は前頭洞（Fig. 2.1 (a)），上顎洞（Fig. 2.1 










炎が長引いたり繰り返したりすること 8 から 12 週以上継続ことによって「蓄膿症」として
知られる慢性副鼻腔炎が起こる．好酸球副鼻腔炎という疾患では治療を行っても鼻茸が再
発しやすく嗅覚障害を訴えるものや，副鼻腔真菌症という疾患では片側の上顎洞内に真菌






2.2  内視鏡下副鼻腔手術 
 副鼻腔炎の治療のために，まず鼻腔内の鼻茸の有無や炎症による腫れの程度を確認する．













































副鼻腔炎と内視鏡下副鼻腔手術および手術器具    
ト（Fig. 2.3 (b)），回転スピードを調節するフットコントローラ（Fig. 2.3 (c)）の 3 つで構
成されている．シェーバの刃先は Fig. 2.3 (d)のように先端から約 10 mm に渡って半分から
開放されており，その中を刃が回転し，切除と吸引を同時に行う．シェーバの開放部を病変
部位に近づけると，シェーバ内部に吸引され引き込まれた部分のみが高速で回転する内側

































副鼻腔炎と内視鏡下副鼻腔手術および手術器具    






















領域では 1993 年に Zinreich [13]らによって鼻科手術へのナビゲーションシステムの応用が
報告されて以来普及しはじめた．ナビゲーションシステムには，術中に撮像しながらナビゲ

















a) Maxillary sinus b) Ethmoid sinus 
 
c) Frontal sinus and Sphenoidal sinus 
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(a) Shaver (b) Main unit 
  
(c) Foot controller (d) Tip of shaver 
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（a）Forceps for dividers （b）Bone rongeur （c）Spoon forceps 
Fig. 2.6 Forceps 
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第 3 章 眼球振動計測方法と計測結果の補正 





 本実験では，振動センサとして Fig. 3.1 に示すような PVDF フィルム（SDT1-028K，東京
センサ）を使用した．PVDF とは，ひずみが生じると分極が起こる強誘電性のポリマーであ
り，歪みを加えると電荷が生じる特性がある [16]．この PVDF フィルムを Fig. 3.2 のように
患者の両目の瞼の上に乗せ，その上からゲルシート（ハイパーゲルシート高度 30 度, エク
シール）を上に乗せて角膜保護用テープ（メパッチ, ニチバン株式会社）という薬液や血液
などから目を保護する為のテープを用いて固定した．計測は Fig. 3.3 に示すようなシステム
で行った． 
PVDF フィルムに加わる振動によって生じた電荷信号は，Fig. 3.4 のチャージアンプ
（MODEL – 4035, 昭和測器）によって電圧信号に変換され，のADコンバータ（NI-USB 6125，
National Instruments）を介して，PC に取り込んだ．振動データの計測及び波形の確認は
LabVIEW（Ver. 2010, National Instruments）で作成したプログラムを用いた．この際，波形収
録画面に内視鏡の映像をビデオキャプチャー（USB 3.0 HD Video Capture Device–1080p, 












Fig.3.7(a)に示す回転数が 10000 rpm，周波数が 170 H 程度である偏心おもりを取り付けたモ




眼球振動計測方法と計測結果の補正    
のような加振器を作成した． 
 振動は PVDF フィルムを両瞼上に貼付した直後とその後 MD 使用前にそれぞれ 5 s 間程
度与えた．PVDF フィルムで得られた振動波形のうち安定している 1 sec 間を FFT 解析し，
加振器の周波数である 170Hz 帯と同様で左右の最大振幅を求め，左右の最大振幅の（大き
い値）／（小さい値）の比を補正値とした．本研究では，この補正値を用いて，これにより





た．この際に，患者の両瞼に貼り付けた PVDF フィルムで計測された振動波形の一例を Fig. 
3.8 に示す．右側フィルムで計測した波形を赤線，左側の波形を青線で表す．両波形には，
50 Hz のハイパスフィルタを使用した．結果から加振器のモータの周波数である 170 Hz 帯
の振動の大きさの比を求め，左右の感度差の補正値とした． 
右側と左側の安定した 0.1 sec 間の左右の結果を FFT 解析し，Fig. 3.9 に示す．それぞれの
FFT 解析結果から，この例では右側の振幅が左側に対して約 1.7 倍大きかった．この結果を
用いて，術中に計測した MD 使用時の左側の振動波形を 1.7 倍することで瞼に PVDF フィ
ルムを貼付した際などに生じた左右の振動検出力の差を補正した．Fig. 3.10(a）は、実際の
手術時に左副鼻腔内の粘膜を MD で削除した際に PVDF フィルム計測された振動波形であ
る．この図では，削除側と比較して対側での振動波形の振幅の大きさに違いが見られない．
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Fig. 3.2 Fixing point of PVDF 
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(a) Vibrating motor (b) Overall view  










Fig. 3.8 Result of right and left waveform by 
vibration before operation 





(a) Before correction (b) After correction 
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第 4 章 分析方法の検討 






4.1  副鼻腔内削除時における MD の周波数 
 ある被験者（女性）の右慢性副鼻腔炎内視鏡手術において右副鼻腔の眼窩内側壁付近
の病的粘膜を MD で削除時に，被験者の両瞼上に貼り付けた PVDF フィルムで眼球振動
を計測し，得られた振動波形に注目した．計測できた振動波形に対して左右のフィルム
間の感度差の補正を行い，FFT 解析結果の比較を行った．振動波形に 50 Hz のハイパス
フィルタを適用し，得られた結果を FFT 解析した．その結果を Fig. 4.1 に示す．MD は病
的粘膜を削除する際に，通常刃の回転数は 5000 rpm 程度に設定されている．そのため，
MD が削除時に発生する周波数として 83 Hz（= 5000 rpm / 60）程度で最大の振幅が得ら
れることが想定できる．しかしながら，Fig. 4.1(b)での FFT 解析結果からでは 83 Hz で振
幅 0.6 V，165 Hz で振幅 0.5 V の 2 つのピークが生じていることが確認された．MD は刃
先が高速回転することによって病的粘膜を切除する機能と切除した病的粘膜や先端の吸
引口から血液の吸引を同時に行う機能が備わっている器具である．この際，MD の回転
によって発生する周波数としては 83 Hz 相当が考えられるので，MD の回転以外の機能
である吸引機能に以下で注目した．内視鏡手術時に切除部位から病的粘膜や出血を吸引
除去する器具である Fig. 2.5 の吸引管使用時に PVDF フィルムで計測される眼球振動に
ついて検討した． 
 
4.2  副鼻腔内の病的粘膜の一部の吸引時に計測される周波数 
4.1 とは異なる被験者（男性）の右副鼻腔の篩骨洞内の粘膜に対し吸引管を用いて病的
粘膜の一部を吸引切除する際の眼球振動を PVDF フィルムで計測し，得られた振動波形
を注目した．その際，振動波形に 100 Hz のハイパスフィルタを適用した結果 Fig. 4.2(a），
得られて結果を FFT 解析し Fig. 4.2(b)に示す．Fig. 4.2 の FFT 解析結果と比較して，160 
Hz 帯域で最大振幅が吸引管使用側の PVDF フィルムに注目した結果，他の周波数での振
幅の大きさと比較して大きい値になることが確認された．Fig. 4.1 と Fig. 4.2 で比較する
と，異なった被験者，器具ではあるが同じ周波数帯域で特徴的な振幅が生じていること








際の眼球振動を計測し，振動波形に 100 Hz のハイパスフィルタを適用し得られて結果を
FFT 解析し Fig. 4.3 に示す．Fig. 4.2 と比較して，500 Hz 以上が最大となる広い範囲の特
徴的な振幅が現れることが確認された．また，その他の吸引管操作中に計測される波形
では 1000 Hz 以上でも最大振幅が現れる症例が確認できた． 
 
4.3  考察 
Fig. 4.1 と Fig. 4.2 に見られる様に，副鼻腔内の病的粘膜に対して MD と吸引管の二つ
の器具をそれぞれ用いた際に，両瞼上の PVDF フィルムで計測される振動波形の共通点
としては 160 Hz 成分が特徴的な振幅の大きさとなっていることが確認できた．MD は使
用時に，病的粘膜を吸引しながら吸引された部位だけを先端部の刃を高速回転させるこ
とによって吸引切除する方法が用いられる [19]．これらの結果から，MD が削除時に患
者の瞼に貼り付けた PVDF フィルムで計測された 160 Hz 成分の振動成分は吸引機能に
よって，80 Hz 成分の振動成分は刃先の回転によって生じていることが考えられる．以
後，この 2 周波数に着目して計測を行った 
また Fig. 4.2 と Fig. 4.3 に注目すると，器具や操作方法は同一であるが，吸引する対象
物に違いがあった．以上より，吸引対象が血液などの液体の場合，眼球振動として 500 
Hz 以上の周波数成分を含んだ振動波形が計測されることが考えられる．一方，吸引対象
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（a）Waveform result （b）FFT result 
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（a）Waveform result （b）FFT result 
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第 5 章 2 つの周波数帯域での計測結果 
 第 4 章では，MD を使用し病的粘膜を削除する際に瞼に固定した PVDF フィルムで計
測される振動波形では 80・160 Hz 帯域で特徴的な振幅が確認できた．そこで本章では，




5.1  注目した周波数帯域での最大振幅の時間変化分析 
5.1.1  分析方法 
5 章の結果から，80，160 Hz 帯域に着目した．MD で病的粘膜削除時に伝わる振動波形
の周波数成分として実際に病的粘膜の切除や吸引する際に回転数や吸引力が低下する可
能性があるため 60-85・130-190 Hz 帯域と幅を持たせて注目した．注目した振動波形の FFT
解析を連続して行い，注目している周波数帯域の振幅の大きさの時間変化を観察した．削
除を行っている側（削除側）と行っていない側（削除側と対側）の振幅を比較するため，
Fig. 5.1 のように 0.1 s ごとに左右の眼球振動の最大振幅をそれぞれ求めた． 
 
5.1.2  最大振幅の時間変化分析結果 
被験者（男性）の右上顎洞真菌症右内視鏡下副鼻腔手術中に MD を用いて右眼窩内側壁
付近の粘膜を削除した．この際の，PVDF フィルムによって計測された振動波形に着目し
た．Fig. 5.1 のように 80 Hz 帯域と 160 Hz 帯域における最大振幅の時間変化として，削除
側と対側の瞼に貼り付けた PVDF フィルムで計測された振動波形に対し，0.1 s ごとに求め
た FFT 解析の 80 Hz 帯域の結果を Fig. 5.2，160 Hz 帯域での結果を Fig. 5.3 に示す．80 Hz
帯域では，削除側では 0.1 V 程度の振幅が頻繁に現れていることが確認できる．一方，削
除側と対側で比較したときに振幅の時間変化に違いが見られなかった．しかしながら，160 




形に対して，5.1 のように 0.1 s ごとに求めた FFT 解析の 80 Hz 帯域の結果を Fig. 5.4Fig. 
5.2，160 Hz 帯域での結果を Fig. 5.5 に示す．80 Hz 帯域では，削除側と対側で比較すると
削除側で特徴的な最大振幅があるが，違いは確認されなかった．160 Hz 帯域では，眼窩内








振動波形に着目した．80 Hz 帯域と 160 Hz 帯域における最大振幅の時間変化として両瞼に
貼り付けた PVDF フィルムで計測された振動波形に対して，0.1 s ごとに求めた FFT 解析
の 80 Hz 帯域の結果を Fig. 5.6，160 Hz 帯域での結果を Fig. 5.7 に示す．80 Hz 帯域では，
削除側で 0.10 ~ 0.15 V 程度で振幅が変動しているが，対側との区別が付きにくく見られ
る．160 Hz 帯域では，削除側の振幅は 0.16 V 程度の特徴的な最大振幅が確認できる．一
方，対側では特徴的な最大振幅は確認できず，削除側と対側では大きな違いが確認できる． 
 





そこで，要注意状態と安全状態での計測結果の比較を行うために，11 件の症例で 80 Hz
帯域と 160 Hz 帯域における最大振幅の 0.1 s ごとの時間変化を 5.1.15.1.1 と同様に求め
た．求めた時間変化から，要注意状態および安全状態の各時間帯における振幅の平均値
を被験者ごとに求め比較した．80 Hz 帯域の削除側と対側での結果を Fig. 5.8，160 Hz 帯
域の削除側と対側での結果を Fig. 5.9 に示す．また，どちらの図も赤が要注意状態で計測
された振動波形の結果，青は安全状態で計測された振動波形の平均結果となっている．
80 Hz 帯域での削除側の平均結果 Fig. 5.8(a)では 4 症例が安全状態より要注意状態が大き
いことが確認できる．対側での平均結果 Fig. 5.8(b)では 2 症例が安全状態より要注意状態
が大きいことが確認できる．削除側と対側での結果では，得られる振幅の値が 3 倍程度
異なっているため，同じ縦軸でのプロットが困難であった．160 Hz 帯域での削除側の結
果 Fig. 5.9(a)では 5 症例が安全状態より要注意状態が大きいことが確認できる．対側での
平均結果 Fig. 5.9(b)では 4 症例が安全状態より要注意状態が大きいことが確認できる． 
また，削除位置と左右の PVDF フィルムとの距離が異なるため，左右の PVDF フィルム
から得られる出力値には差が生じることが推測される．要注意，安全状態における計測結
果の最大振幅以外の比較方法として，削除側と対側で求められた最大振幅の時間変化の
比を Fig. 5.10 に示すように 0.1 s ずつ求めた．この比に対して，症例ごとに要注意状態と
安全状態それぞれについて削除側と対側における比の平均を求め比較を行った．80 Hz 帯
域の結果を Fig. 5.11，160 Hz 帯域の結果を Fig. 5.12 に示す．80 Hz 帯域では，安全状態
より要注意状態の方が平均振幅比が大きい例が 3 症例のみ見られた．対して，160 Hz 帯




2つの周波数帯域での計測結果    
帯域と 160 Hz 帯域での結果を比較すると，160 Hz 帯域では振幅比が同一患者で要注意
状態から安全状態へと減少する傾向にあった 
 
5.3  考察 
MD を用いて副鼻腔内の病的粘膜を削除している際に計測された振動波形に対して，
削除側と対側ごとに 80，160 Hz 帯域それぞれで最大振幅の時間変化を求めた．眼窩内側
壁付近の病的粘膜を削除する際の 80，160 Hz 帯域それぞれで最大振幅の時間変化で削除
側と対側での結果を比較すると 160 Hz 帯域で特徴的な振幅の大きさが見られた．一方，
篩骨洞内の病的粘膜削除時の振動波形における 80，160 Hz 帯域それぞれで最大振幅の時
間変化は，160 Hz で削除側と対側での違いは見られなかった．頭頂部では，高周波数成
分を含んだ振動であるほど振動減衰率が大きいことが知られている [19]．このことから
MD 削除側の対側では 160 Hz 成分が計測されにくい結果となったことが考えられる．  
80 Hz 帯域と 160 Hz 帯域それぞれで最大振幅の時間変化を求め，その値から振幅の平







症例数が 160 Hz の結果より多かった．この結果から，削除部位が同側の眼球により近い
眼窩内側壁付近では振幅比が大きくなる傾向があるものと考えられる．症例ごとに振幅
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Fig. 5.2 Time variation in components of 80 Hz during  
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Fig. 5.4 Time variation in components of 80 Hz 
 
 














































































2つの周波数帯域での計測結果    
 
Fig. 5.6 Time variation in components of 80 Hz  
 
 
Fig. 5.7 Time variation in components of 160 Hz 
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（b）Average of the contralateral amplitude 
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（b）Average of the contralateral amplitude 
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第 6 章 眼球振動計測時での左右のフィルム間位相差 





6.1  左右の振動波形の位相と位相差の時間変動の分析方法 
左右の振動波形の位相を求める為に MD を用いて病的粘膜を削除する際，刃先の回転
によって発生することが考えられる振動波形の周波数成分として 60Hz，70Hz，80 Hz に
注目した．注目した周波数に幅を持たせた理由は，実際に病的粘膜の切除や吸引する際に
回転数や吸引力が低下する可能性があるためである．振動波形の FFT 解析を連続して行




めた．位相の引き算を 0.1 s ごとに行うことで両者の位相差(削除側－対側）の時間変動を
観察した． 
 
6.2  分析結果 
被験者（男性）の副鼻腔真菌症左内視鏡下副鼻腔手術中に，MD を用いて眼窩内側壁付
近の病的粘膜を削除している際，PVDF フィルムによって計測された振動波形に着目した．





同様に術中に MD が眼窩内側壁付近の病的粘膜削除時に PVDF フィルムで計測した振動
波形に対し，7.1 の方法を用いて削除側と対側の引き算から位相差を求め，0.1 s ごとでの
時間変動を Fig. 13 示す．60 Hz の結果に注目すると，0 ~ 2 s では変動が正と負のあるも
のの 2 ~ 4 s では 100 度程度で連続していることが確認できる．70 Hz の結果では，60 Hz
の結果と比較して変動は少なく安定して正の位相差で連続している．80 Hz の結果に注





眼球振動計測時での左右のフィルム間位相差    
が確認できた．同被験者に対して，上顎洞付近の病的粘膜に MD を用いて削除した際，
PVDF フィルムで計測した振動波形の削除側と対側での位相差を求めた．60,70 と 80 Hz
での位相差の時間変動では，変動が正と負で大きく表れていることが確認出来た．特に
80 Hz の結果に注目すると，4 ~ 6 s では負の領域で変動していることが特徴的であった． 
上記と異なる被験者（女性）の慢性副鼻腔炎左内視鏡下副鼻腔手術中に，MD を用い
て眼窩内側壁付近の病的粘膜を削除している際，PVDF フィルムによって計測された振
動波形に着目した．振動波形の FFT 解析を繰り返し行い，注目している周波数ごとに MD
の削除側と対側での位相を比較するために 0.1 s ごとに左右の眼球振動の位相差を求め
た．60 Hz の結果では，正と負の位相差が変動しているが 5 ~ 10 s で正の値をとる傾向と
なっていた．70 Hz の結果では，60 Hz と同様の傾向が見られた．80 Hz の結果では，3 ~ 
8 s で他の周波数と比較しても 100 度程度で安定した位相差となっていることが確認で
きる． 
 
6.3  考察 
削除側と対側での振動波形の位相差を求めた．この際に，眼窩内側壁付近の病的粘膜
に対して MD を用いて削除した際の振動波形の位相差を求めた．また，同じ被験者の術
中に上顎洞の病的粘膜を MD で削除した際の振動波形の位相差を求め，比較を行った． 
要注意状態で MD を用いて病的粘膜を削除した際に，比較的安定して正の位相が求ま
り，安全状態では正と負の変動が大きくなることが確認できた．位相差を求めた 9 症例
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（c）80 Hz 
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（c）80 Hz 
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第 7 章 計測に用いる振動センサの検討 
内視鏡手術中での計測を行う際，現在は被験者の両目の瞼の上に PVDF フィルムの固定



















 実験に使用したフィルムは，SDT-PVDF フィルム，FDT-PVDF フィルムとした．さらに，






実験方法を Fig. 7.2 に示す．塩化ビニル板（350 mm× 3 mm× 200 mm）上に加振点と計





計測に用いる振動センサの検討    
この風船と板は両面テープによって固定し，水風船の大きさも直径 40 mm 程度で一定と
した．固定された風船上にサージカルテープ，裏打ちにゲルシート（ハイパーゲルシート
高度 30 度, エクシール）を用いて各フィルムの貼付を行った．また，加振器の固定にも両
面テープを用いた．PVDF フィルムで生じた電荷をチャージアンプ（MODEL-4035, 昭和
測定）によって電圧信号に変換され， AD コンバータ（NI USB-6251, National Insturements）
で PC に取り込んだ．振動を与える時間は 5 秒程度とした．フィルムごとに 3 回の試行を





FFT 解析を Fig. 7.3 に示す．また，50 Hz のノイズ成分と加振器の振動によって計測でき
た 170 Hz での振幅の平均を Fig. 7.4 に示す．BEC コネクタに導線で接続した FDT-PVDF
フィルムでは，ノイズの量が大きく，加振器による振動は 0.02 V 程度の計測結果となっ
た．BEC コネクタに同軸ケーブルで接続した FDT-PVDF フィルムではノイズの量が上記
の導線で計測されたノイズ量より半分程度になっており，加振器による振動はノイズと同
レベルの 0.09 V 程度が計測できた．また，アルミホイルでピエゾポリマーテール部をシー
ルドした FDT-PVDF フィルムの計測結果ではノイズと加振器による振動は対策なしと同






4.1 の計測結果では，瞼を考慮した曲面上に対して導線を BEC コネクタに使用した





 計測に用いたフィルムとしては，SDT-PVDF フィルム， FDT-PVDF フィルム，およびピ
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実験方法を Fig. 7.5 に示す．計測対象は左前腕とした．加振器を左前腕に布バンドを用い
て固定し振動を与え，その際の振動を各フィルムで計測した．計測点は，加振点から 100 mm
程度とした．計測点では，各フィルムを用いて振動の計測を行った．サージカルテープ，裏
打ちにゲルシート（ハイパーゲルシート高度 30 度, エクシール）を用いて各フィルムの貼
付を行った．また，加振器の固定にも両面テープを用いた．PVDF フィルムで生じた電荷を
チャージアンプ（MODEL-4035, 昭和測定）によって電圧信号に変換され， AD コンバータ
（NI USB-6251,  National Instruments）で PC に取り込んだ．振動を与える時間は 5 秒程度





解析を Fig. 7.6 に示す．50 Hz 成分と加振器の振動によって得られる 170 Hz 成分での振幅
の平均が Fig. 7.7 になる．7.1.4 の水風船を用いた計測結果と比較して，どのフィルムも
ノイズ量が非常に小さい振幅であることが確認できた．また，加振器により生じた振幅で
はどのフィルムも同程度の計測結果となった．これより，先行研究で用いていたSDT-PVDF









接続部の BEC コネクタに同軸ケーブルを用いた FDT-PVDF フィルムを副鼻腔内視鏡手
術時に患者の両瞼に固定し，眼球振動計測に使用した際の振動波形を示す．瞼に対する固
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アンプ（MODEL-4035, 昭和測定）によって電圧信号に変換され， AD コンバータ（NI USB-
6251,  National Instruments）で PC に取り込んだ．実際に，加振器を用いて頭頂部に振動を
与えた際に計測された振動波形に対して，50 Hz のハイパスフィルタを適用した振動波形
と FFT 解析を Fig. 7.8 に示す．加振器の振動によって得られる 170 Hz 成分の振幅では，左
右の FDT-PVDFフィルム加振器による振幅は 1.5倍ほど違い生じる結果となることが確認
できる．また，手術時に MD を用いて左副鼻腔内の病的粘膜を削除している際に計測され
た振動波形に対して，50 Hz のハイパスフィルタを適用した振動波形とともに FFT 解析を
Fig. 7.9 に示す．削除側のフィルムでノイズ量が大きく計測できてしまっているが，MD
が病的粘膜を削除する際に刃先の回転数 5000 rpm によって生じることが考えられえる 60 
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(a) Waveform of SDT PVDF film (a) FFT result of SDT PVDF film 
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(c) Waveform of FDT PVDF film (c) FFT result of FDT PVDF film 
  
(d) Waveform of FDT PVDF film (d) FFT result of FDT PVDF film 
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Fig. 7.4 Amplitude of noise and vibrator on water ballon 
 
 







FDT−PVDF film （Used conducting wire by an BEC connector）
FDT−PVDF film （coaxial cable by an BEC connector）
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(a) Waveform of SDT PVDF film (a) FFT result of SDT PVDF film 
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(c) Waveform of FDT PVDF film (c) FFT result of FDT PVDF film 




















































FDT−PVDF film （Coaxial cable by an BEC connector）




計測に用いる振動センサの検討    
  
Waveform of vibrator FFT result of vibrator 
Fig. 7.8 Wavefor and FFT result of vibrator 
  
Waveform of MD FFT result of MD 
































































結言    














第 8章 今後の展望・課題    
第 8 章 今後の展望・課題 
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A PVDF について 
圧電素子の種類と特徴 
 圧電素子は，力もしくは変位を電圧に変換する素子のことである．圧電素子の構造は，圧
電体を 2枚の電極で挟んだ素子が基本である．圧電材料として代表的なものは，水晶 (SiO2) ，
ニオブ酸リチウム (LiNbO3) ，チタン酸バリウム (BaTiO3) ，チタン酸鉛 (PbTiO3) ，チタン






本研究で使用した圧電素子は，PVDF (PolyVinylidene DiFluoride) と呼ばれ，Fig. A.1 のよ
うな構造で，フッ素樹脂の長所である耐薬品性と，良好な機械的・熱的・電気的特性を併せ
持っているポリマーである．パイプやシート，糸などに加工され使用されている．本研究で
は，PVDF をフィルムにし，電極ではさんだ PVDF フィルムを振動センサとして使用した． 
 
PVDF の特性 
 PVDF を含むピエゾフィルムの特性は，0.001 Hz ~ 1 GHz に至る周波数特性を持ち，ダイ
















特性を Fig. A.4 に示す．低周波数以外は広い周波数帯に渡って一定の周波数特性を持ってい
ることが分かる．また機械的圧力を電気に変換する値である圧電応力定数 g31 (10-3 Vm /N) 




































(a) Structure of PVDF film. 
 
(b) Piezoelectric effect 
 
(c) Inverse piezoelectric effect 
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